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André Weel Zaterdagavond kwart over negen. Sonja is op TV. Behaaglijk
schuif ik  met enkele huisgenoten rond de buis. Wat is het 
onderwerp ook weer? O ja, euthanasie in het verpleeghuis. 
Er is een collega uitgenodigd die daar uitgesproken opvat­
tingen over heeft. Boeiend vak, de geneeskunde: vol techni­
sche en ethische uitdagingen.
Daar gaat de telefoon. Dat is waar 
ook: ik heb bereikbaarheidsdienst. 
Sinds een half j aar heeft onze arbo- 
dienst ’s avonds en in het weekend 
een bedrijfsarts paraat voor bedrij­
ven die daarom gevraagd hebben.
erg zieke in druk; is wel een tikje maag?’ Ik begin wat te hakkelen,
nerveus. Ik stel mij voor en vermeld waarop de ploegchef invalt: ‘IJ mag
de reden van mijn bezoek. ‘Wat zijn 
de klachten?’ Harkema begint om­
standig uit te leggen dat hij last 
heeft van zijn maag, een euvel waar hetzelfde liedje. Natuurlijk weer te­
natuurlijks niks zeggen, dokter, 
maar ik weet genoeg. Schrijft u uw 
rapportje maar. Die Harkema, altijd
Dat heeft iets te maken met een ver- hij al jaren mee kampt. Vanmiddag veel gezopen. Maar we zullen hem
zekering die deze bedrijven hebben werd het ineens veel erger. Hij heeft hier vannacht een warm welkom be-
afgesloten tegen de financiële gevol- vorig jaar nog een maagonderzoek
gen van ziekteverzuim. Het fijne 
weet ik er ook niet van. Van verze­
keren heb ik geen verstand.
Met tegenzin neem ik de telefoon op. wel wat. Hij is vorige maand met
gehad waarbij een slijmvliesontste- 
king is gezien. Soms geeft de huis­
arts hem kauwtabletten, dat helpt
reiden.’ Zuchtend leg ik de hoorn op 
de haak en schenk een borrel in. 
Wat een vak, bedrijfsarts i n  het TZ- 
tij dperk.
Het is een ploegchef van een che­
misch bedrijf dat twee maanden ge­
leden een contract met onze arbo- 
dienst heeft gesloten. Het bedrijf 
draait continu met een vijfploegen-
zijn klachten bij de bedrijfsarts ge­
weest: die vond het beter dat hij 
geen nachtdienst meer deed, en zou 
daar met de personeelsman over 
praten. Daar wist ik toch wel van?
systeem. Zojuist heeft operator Har- Ik leg uit dat het bedrijf nu bij onze
kema zich bij de ploegchef ziek ge­
meld met een onduidelijk verhaal. 
Harkema zou vanavond om elf uur 
moeten opkomen voor de nacht­
dienst, maar ziet dat absoluut niet 
zitten. Het afgelopen jaar heeft hij 
zich al twee keer eerder kort voor 
een nachtdienst ziekgemeld. De
arbodienst is aangesloten, en dat 
het bedrijf aan zijn vroegere be­
drijfsarts geen boodschap meer 
heeft. Het gaat nu alleen om de 
vraag of hij zijn eigen werk kan 
doen of niet. Daarvoor moet ik hem 
onderzoeken. Ik vraag Harkema 
zich gedeeltelijk te ontkleden en te
'Beter' van TZ
Sedert 1 januari 1994 is de wet Te­
rugdringing Ziekteverzuim - T Z ) van 
kracht. De eerste zes weken van het 
ziekteverzuim (voor bedrijven met 
minder dan 15 werknemers de eer­
ste twee weken) komen geheel voor 
rekening van de werkgever: de col­
lectieve Ziektewet keert niet uit. De 
bedoeling van de wet TZ  is werlcge-
ploegchef spreekt van ‘doorgestoken gaan liggen. Het onderzoek levert
kaart’ en vraagt een spoedcontrole. 
Ik begeef mij zuchtend op pad. On­
derweg in de auto vraag ik me af 
wat ik weet van het bedrijf waar 
Harkema werkt. Met de bedrijven 
die gebruik maken van onze bereik­
baarheidsdienst zijn toch afspraken 
gemaakt over het verzuimbeleid en 
zo? Ik moet die spullen ergens heb­
ben liggen. Och, laat ook maar. We 
zien wel.
niets bijzonders op. Ik zie de bruine 
tongrug van een straffe roker. Ik 
ruik geen alcohol. Er is wat vage 
drukpijn in de bovenbuik, maar er
vers aan te zetten tot het voeren van 
een eigen preventief verzuimbeleid. 
Of dat op grote schaal gaat lukken is 
nog de vraag. Inmiddels is ook de af­
bouw van collectieve verzekeringen 
zoals w a d  en Ziektewet in gang ge­
zet. Met deze wetswijzigingen is een 
nieuwe markt voor geprivatiseerde
• ♦
v a n •ei -
Geen stijl
zijn geen 
gende aandoeningen. Geen sprake 
van een ‘rechtstreeks en objectief 
medisch vast te stellen gevolg van 
ziekte of gebreken’, zoals dat tegen­
woordig zo klip en klaar in de wet 
staat. Meneer Harkema is dus ar­
beidsgeschikt en ik vertel hem dat. 
Mopperend kleedt hij zich aan, iets
nieuwe ar ver-
zekeringsmaatschappijen, hebben 
zich op die markt gestort, soms in 
nauwe onderlinge samenwerking. Zo 
kunnen bedrijven zich verzekeren 
tegen de kosten van ziekteverzuim 
in de eerste twee of zes weken, Als 
zij dan van de arbodienst een pakket 
afnemen dat voorziet in een actieve
Na enig zoeken vind ik het huis van mompelend over nazi-praktijken. Ik en snelle aanpak van het verzuim,
de familie Harkema. Mevrouw doet doe of ik niets hoor. Als ik wegga wordt de verzekeringspremie lager.
open en reageert verbaasd: ‘We heb- voegt hij me nog toe dat hij een pro- Arbodiensten en verzekeraars wor*
ben de dokter helemaal niet gebeld!’ test zal indienen. Dat is toch geen
Ik leg uit dat ik bij de arbodienst 
werk en dat ik kom op verzoek van
stijl, zomaar 's avonds laat bij men­
sen binnendringen?
de werkgever van haar man. Ik mag Als ik thuiskom is Sonja afgelopen.
binnenkomen. Harkema, een mage­
re veertiger, zit in de huiskamer op 
de bank met een sigaret in de hand
Met klamme handen bel ik het be­
drijf en meld aan de ploegchef dat 
Harkema niet arbeidsongeschikt is.
en kijkt naar Sonja. Hij maakt geen ‘Had hij soms weer last van zijn
den zo samen ‘beter’ van TZ. Het is 
dan ook geen wonder dat er al diver­
se staaltjes van commercieel samen­
gaan in den lande zijn gesignaleerd. 
Soms zijn verzekeraars eigenaar of 
mede-eigenaar van een arbodienst. 
De wetgever wil dat arbodiensten 
onafhankelijk zijn van hun op-
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drachtgevers. Als er echter geen bin­
dende afspraken over scheiding van 
verantwoordelijkheden zijn ge­
maakt, kunnen zich ongewenste ont­
wikkelingen voordoen. Situaties als 
rond het ziektegeval Harkema, nu 
nog incidenteel, zijn dan aan de orde 
van de dag (of nacht).
Is dit nu echt een ongewenste situ­
atie? Het werd toch hoog tijd dat het 
ziekteverzuim eens krachtig werd 
aangepakt? Dan is het toch prima 
dat diegenen, die nu de handen vuil 
durven te maken, daar ook nog iets 
aan verdienen?
Zo simpel is het niet. Wat zijn de ge­
volgen van de agressieve verzuim- 
aanpak, die de zorgaanbieders zelf 
in hun reclamecampagnes wervend 
aanprijzen met slogans als ‘markt­
gericht, efficiënt en slagvaardig’? 
Wat betekent dit voor de actoren in 
dit spel, voor werkgevers, werkne­
mers, en bedrijfsartsen?
G e w o o n  d o m
Gedwongen door de wetgeving bege­
ven werkgevers zich op de markt 
van arbozorg en ziekteverzuim. Zij 
willen een laag verzuim voor hun 
bedrijf, en een lage verzekeringspre­
mie. Om verzuim én premie laag te 
houden is een ‘slagvaardige’ (lees: 
agressieve) aanpak van de verzui­
mende werknemer geëist. Dat kan 
een hoop ellende betekenen; van 
verstoorde arbeidsverhoudingen tot 
en met beroepsprocedures. Als het 
verzuim ondanks deze aanpak na 
verloop van tijd niet zakt, of, wat va­
ker voorkomt, na een aanvankelijke 
daling weer gaat stijgen tot het oude 
niveau, zullen werkgevers zich be­
drogen voelen. Zij hadden echter be­
ter kunnen weten. Onderzoekers 
hebben allang aangetoond dat re­
pressie niet helpt. Dat er nu weer 
veel geld aan wordt besteed, is dus 
gewoon dom. Het geld is beter be­
steed aan verbetering van de ar­
beidsomstandigheden. Dat werkt 
preventief.
De werknemers worden door de 
agressieve eerstedags-verzuimaan- 
pak ervan weerhouden zich ziek te 
melden. Komt het uiteindelijk toch 
tot een ziekmelding, dan is meer tijd 
nodig voor herstel. Dat klemt te 
meer als de werknemer na de eer- 
stedags-benadering aan zijn lot 
wordt overgelaten, en er geen spra­
ke is van een professionele sociaal- 
medische begeleiding, waarin de be­
drijfsarts met werknemer én met 
werkgever op gezette tijden de mo­
gelijkheden van deelname aan het 
arbeidsproces nagaat, eventuele ob­
stakels signaleert, en probeert weg 
te nemen.
Ten slotte de bedrijfsartsen. Hun rol 
als adviseur en bedrijfsgenoot op het
terrein van arbeid en gezondheid 
wordt overschaduwd door de opge­
drongen rol van ongeuniformeerd 
wetshandhaver. Zij verworden tot 
het vleesgeworden wantrouwen van 
de werkgevers. Voor werknemers 
zijn zij ongewenste huisbezoekers. 
Welke werknemer gaat met zijn pro­
blemen uit zichzelf naar zo’n dokter? 
Voor huisarts en specialist zijn deze 
bedrijfsartsen geen betrouwbare col­
lega’s met wie men frank en vrij in­
formatie uitwisselt en overlegt. Zij 
dienen immers niet het belang van 
de patiënt, maar van diens werkge­
ver.
Bal terugspelen
Het geschetste scenario is hier en 
daar al realiteit. Maar het kan an­
ders. En het loopt soms ook anders. 
Niet alle arbodiensten laten zich 
ringeloren door commerciële inves­
teerders. Verstandige werkgevers 
doen geen zaken op geleide van pak­
kende slogans, maar laten zich gron­
dig en van meerdere kanten infor­
meren. Vragen meer dan één offerte 
aan, en kijken niet alleen naar de 
prijs, maar ook naar de inhoud. 
Denken op de lange termijn, en zit­
ten niet te springen om snelle, maar 
kortstondige dalingen van het ver­
zuim. Die zetten immers geen zoden 
aan de dijk.
En de bedrijfsartsen? Hebben die 
nog enige invloed op hun eigen taak, 
hun eigen arbeidsomstandigheden? 
Daar is het laatste woord nog niet 
over gezegd. De beroepsvereniging 
beraadt zich al geruime tijd omtrent 
het in te nemen standpunt. Indivi­
duele bedrijfsartsen reageren ver­
schillend op de ‘nieuwe taken’. Som­
migen slagen erin de bal van het 
werkgeverswantrouwen terug te 
spelen naar waar deze hoort te lig­
gen: bij het bedrijf. Anderen schik­
ken zich in wat zij als onvermijdelijk 
zien. Bedrijven vragen spoedcontro- 
les, dus doen bedrijfsartsen spoed- 
controles. Dat is toch ‘marktgericht’ 
bezig zijn? Ongetwijfeld. En ‘effi­
ciënt’? Niet bepaald, als de prijs 
hoog en de opbrengst nihil is. Maar 
dan toch zeker wel ‘slagvaardig’? 
Zeker, er vallen klappen. De be­
drijfsarts is zelf de dupe als hij niet
uitkijkt.
Nieuw arbo-magazine: 
'Gezond in Bedrijf'
Gezond in Bedrijf is een nieuw voor- 
lichtingsmagazine over arbeidsom­
standigheden en het voorkomen van 
ziekteverzuim. Het blad geeft op een 
luchtige, directe en aansprekende 
manier tips aan werkgevers en 
werknemers om het ziekteverzuim 
in hun organisatie te verminderen. 
Gezond in Bedrijf komt zes keer per 
jaar uit en is een gezamenlijke uit­
gave van het Nederlands Instituut 
voor Arbeidsomstandigheden NiA en 
Uitgeverij Kluwer BV.
Gezond in Bedrijf is de opvolger van 
Voorkómen. Dat betekent dat het 
blad, net als Voorkómen, nog steeds 
volledig in kleur is en een levendige 
opmaak heeft. In tegenstelling tot 
Voorkómen telt Gezond in Bedrijf 
zestien pagina’s in plaats van acht. 
Dus meer informatie over arbeids­
omstandigheden en het terugdrin­
gen van ziekteverzuim. 
Ziekteverzuim kan worden verlaagd 
door het aanpakken van de oorza­
ken, zoals verkeerd tillen, een te 
koude of te warme werkomgeving, te 
veel lawaai en een te hoge werk­
druk. Maar hoe pak je dat als werk­
gever of werknemer nu aan? Gezond 
in Bedrijf biedt een helpende hand. 
In de vorm van reportages, inter­
views en tips geeft het blad adviezen 
en ideeën.
Het eerste nummer is op 15 februari 
verschenen en daarin wordt onder 
meer aandacht besteed aan een be-»j
zoek van de Arbeidsinspectie, veilig 
werken met verf, bedrijfshulpverle­
ning en fysieke belasting. De the­
ma’s van de artikelen worden met 
pictogrammen verduidelijkt. Vaste
‘Spreekuur’, ‘Komma’ en ‘nieuws’ en 
‘Goedemorgen met het informatie­
centrum’. In de laatst genoemde ru­
briek worden vragen over arbeids­
omstandigheden beantwoord.
Voor meer informatie: Distributie­
centrum Libresso, tel. 05700-33155.
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